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یوسف اکبری شهرستانکی
دانشجوی دکتری سلامت در حوادث و بلایا
مدرس ملی مدیریت خطر حوادث و بلایا در نظام سلامت























































باشند در جهان میهاناتوانی% 61و مرگ و میر% 9عامل ■








دلائل اصلی مرگ و میر مردان در ایران
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های ناشی از حوادث ترافیکیآسیب
میلیون مرگ2.1
میلیون ناتوانی05
برابر زنان 3مواجهه مردان؛ 
لزوم تداوم تحقیقات
کنندمیرا فراهم مناسب بهترین شیوه برای مراقبت پایه و اساستحقیقات،  
:ممکن استتحقیقات 
تأیید کنندشیوه فعلی ما را ■
کنندفعلی ما را رد های شیوه■






–اتاق عمل –بخش اورژانس 
های بستریبخش
خدمات پیش بیمارستانی
انتقالسامانه–نیروهای عملیاتی –اعزام کنندگان 
جامعه










مرحله قبل از حادثه
تجهیزات ایمنیاستفاده از عدم ■
بی احتیاطی■
دارو از استفاده ■
مخدرو مواد مصرف الکل ■
مزمنحاد و ای های زمینهبیماری■
فکری وضعیت ■
اقدامات در این مرحله به 
اشاره داردپیشگیری سطح اول













اقدامات در این مرحله به 










شودها میبروز صدمات و آسیبانرژی از منبع خارجی به بدن انسان باعث انتقال 
شود؛توسط موارد زیر تعیین میآسیب میزان 
اعمال شدهو مقدار انرژی نوع 
انرژی سرعت میزان 
شودوارد میاز بدن که به آن انرژی بخشی 
62 moc.liamg@55irabka.y
فیزیکقوانین 
استنیاز آسیب رسان مورد فیزیک برای درک نیروهای ای قوانین پایهاز آگاهی ■
اولین قانون حرکت نیوتن
بیرونی بر آن وارد شودنیروی که مگر این ماند، حالت باقی میحرکت، در آن یا استراحت شیئ در حال ■
قانون حفظ انرژی





: نیوتنقانون دوم 
)d(و یا کاهش سرعت ) a(شتاب ضرب در  )M(است با جرمبرابر  )F(نیرو
d × M = Fیاa × M = F
)tneve ygrene-hgiH(حوادث با انرژی زیاد -
: جنبشیانرژی 
𝑽×𝑴 = 𝑬𝑲)2V(در مجذور سرعت ضرب  )M(جرمبرابر با نصف  )EK(انرژی جنبشی
𝟐
𝟐
استجرم بسیار مهم تر از در تعیین انرژی جنبشی سرعت -
92
شناسیجنبش 
باشدمیپیش بینی الگوهای آسیب جنبش شناسی فرآیند 
باشندارتباط میدر های خاصی مکانیسمو الگوهای صدمات با انواع 
ود؛باید توجه شموارد زیر ترومایی به هنگام ارزیابی بیماران و محافظت کننده، علاوه بر عوامل فردی 
مکانیسم آسیب





مرحله بعد از حادثه
وبیمارستانیپیشمرحلهدردرمانومراقبتمناسبهایروشاجرایوبکارگیری■
تروماازناشیمیرومرگوعوارضبروزازپیشگیریجهتبیمارستانی
اقدامات در این مرحله به 
اشاره داردپیشگیری سطح سوم
بر اساس معیار زماناز تروما ناشی های تقسیم بندی مرگ







های مهم در مدیریت مصدوم تروماییزمان





انتقال به مرکز 
ترومای مناسب
مراقبت در بخش 
اورژانس 
جراحی کنترلی
02 8-01 51-02 8-01
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های تروماسیستم
خدمات بموقع و مناسب برای؛ارائه جهت و هماهنگ سیستمی یکپارچه 
آسیب دیدگانپیشگیری از آسیب و مراقبت از 
63
تروماسیستم اجزای 
نیروی انسانی آموزش دیده
منابع مالی کافی
و جمع آوری اطلاعات ثبت 
هاپروتکلقوانین و پژوهش، تصویب 
های جدیدتکنولوژی
آسیب1 پیشگیری از بروز (
بیمارستانیپیش های 2 مراقبت(
بیمارستانی3 مراقبت (
پس از بیمارستان4 خدمات (
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هااز نظر نفوذ به بافت
)برنده(نافذ ترومای ■
)بلانت(ترومای غیر نافذ ■
دو نوع تروما هر زايی درآسيبانرژی و تبادل 
باشدمیيکسان 




ستاو آسيب وارده شده به بدن کم ميزان شدت انرژی 
: تروماهای متوسط■
ستاو آسيب وارده به بدن متوسط ميزان شدت انرژی 
: تروماهای شدید■
استوارده به بدن زياد شدت انرژی وآسيب 
انواع تروما
مکانیسم آسیب
اند؛آسیب دیدهچگونهکسب آگاهی در رابطه با اینکه یک فرد یا تعدادی از افراد 
تصادف وسیله نقلیه
سقوط





موتورینقلیه تصادم در برخورد وسیله انواع
مانعبانقلیهوسیلهبرخورد noisilloc enihcaM ■
نقلیهوسیلهمختلفهایقسمتباسرنشینبدنبرخورد noisilloc ydoB ■
بدنمحافظتیهایسیستمباداخلیارگانهایبرخورد noisilloc nagrO ■




















The five common forms of MVCs are the following:
■ Frontal-impact or head-on collision مداصتزاوربور
■ Lateral-impact or T-bone collision مداصتیبناج
■ Rear-impact collision مداصتزابقع
■ Rollover collision نوگژاوندش
■ Rotational collision مداصتیشخرچ
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های مرتبط با برخورد سرنشین با داشبورد خودروآسیب





هیر هب بیسآ اه
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The “paper bag” Injury
یذغاک تکاپ بیسآ
های تصادم جانبیآسیب
پیچ خوردگی سمت مقابل گردن 
شکستگی مهره های گردنی         
قفسه سینه شناور طرفی                       
پنوموتوراکس                                          
%)                    25(قطع شدگی آئورت 
پارگی دیافراگم                          
پارگی طحال، کبد و کلیه 
شکستگی لگن                                        
05 moc.liamg@55irabka.y
مکانیسم آسیب گردن در ضربه از پشت خودرو




آسیب سرنشین حفاظت نشده در واژگونی و چرخش وسیله نقلیه
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نقش تجهیزات حفاظتی در کاهش آسیب ها
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کمربند ایمنی غیر استاندارد در آسیب ها و صدمات
حرکت پرتابی شبیه چاقوی ضامن دار
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Seat belt injuries to

























های سرد و گرمهای ناشی از سلاحآسیب
کمبا سطح انرژی سلاح 
متوسطبا سطح انرژی سلاح 
سلاح با سطح انرژی زیاد 
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های سرد و گرمهای ناشی از سلاحآسیب
کمبا سطح انرژی سلاح 
)چاقو(های سرد و دستی سلاح
: های ثانویهعوامل مؤثر در آسیب
مسیر حرکت
محل اصابت 
نحوه چرخش جسم 
های سرد و گرمهای ناشی از سلاحآسیب








های سرد و گرمهای ناشی از سلاحآسیب














مراحل سه گانه در حوادث انفجاری
آسیب های ناشی از موج فشار انفجار و گرما
آسیب شنوایی
ها آسیب به ریه
پارگی اعضای داخلی
...ها و چشمسوختگی پوست،
اولمرحله
مرحله دوم های ناشی از پرتاب شدن اجسامآسیب
مرحله سوم شخصهای ناشی از پرتاب شدن خودآسیب
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مراحل سه گانه در 
صدمات انفجاری
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